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論文内容要旨
 研究目的:食道癌の臨床病理学的研究は,食道癌治療成績向上の基礎をなすものとして,多く
 の研究者によって積み重ねられてきている。そして近年決定された食道癌取扱い規約では,それ
 らの研究に基いて,食道癌の病理組織学的特徴である多くの因子が取り上げられるに至っている。
 しかし従来の報告では,これら各因子間の関連及びこれら各因子ど遠隔成績との関連を総合的
 にとらえたものは少ない。一方最近の食道癌治療においては,手術前に放射線治療や抗癌剤療法
 などの合併治療が行われる機会が多くなっているため,病理組織学的研究も合併治療によって修
 飾された組織についてのものが多い。そしてその傾向は今後益々強くなるだろうと予想される。
 従って,合併治療による修飾を受けていない食道癌についての病理組織学的特徴,各因子間の関
 係,及びこれら各因子と予後との関係などを明らかにすることは,現時点での急務と考えられる。
 塊上の観点から著者は,術前に合併治療を受けなかった胸部食道癌のみを対象とし,その切除標
 本の病理組織学的検索を行うと共に,遠隔成績を調査し,それらの関係について検討を行った。
 結果:対象72例の86鰯以上はα2以上の深達度を示し,またリンパ節転移陽性例が60%を
 占めていた。この結果は現在治療の対象とされている食道癌症例における進行度の分布をほぼ反
 映している。食道癌のリンパ節転移は広範にわたるものが多かった。そして第一群のリンパ節転
 移がないにも拘らず第二群以上のリンパ節への転移を有する跳躍転移の症例は,リンパ節転移陽
 性例の52%を占めていた。他の消化.器癌ではこの様な傾向はみられず,このリンパ節の跳躍転
 移は食道癌進展型式の一つの特徴と考えられる。リンパ節の跳躍転移と主病巣の組織学的各因子
 との関係をみると,密接な関係を示すものはないが,分化度の高い症例で跳躍転移の多い傾向が
 認められた。病巣占居部位別によるリンパ節転移の拡がりを検索した結果では,胸部中部,胸部
 下部食道癌でも腹腔内リンパ節特に噴門リンパ節への転移が多いことが判明した。このことは跳
 躍転移の転移部位に関しても同様であった。従って現行の食道癌取扱い規約で,噴門リンパ節が
 中部および下部食道癌に対する二群リンパ節として位置づけられていることには問題があり,む
 しろ一群リンパ節として取扱い,手術に際しては噴門リンパ節を含めた腹部リンパ節の広範な廓
 清が必要なものと考える。主病巣の検索で,脈管内侵襲陽性例は,深達度やリンパ節転移の進行
 した症例で頻度が高く,増殖様式との関係では浸潤型のものに多くみられた。対象例の遠隔成績
 をみると,進行癌が多いにも拘らず,5年生存率は25%であり,他施設の成績に比し良好であ
 った。遠隔成績とa,n因子との間には明らかな相関関係が認められた。分化度,浸潤型式,脈
 管内侵襲の有無と遠隔成績との関係を検討すると,脈管内侵襲と予後との間に密接な関係のある
 ことが判明した。同一深達度症例あるいは同一レベルのリンパ節転移を有する症例の遠隔成績を
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 みた場合,脈管内侵襲陽性例は予後が悪い。以上の結果にもとずいて,胸部食道癌の治療方針に
 対しての考按を加えた。腹部リンパ節への転移が多く,また縦隔における非開胸側リンパ節,頚
 部リンパ節への転移の可能性があることを考慮し,腹部リンパ節の噴門リンパ節を含めた徹底的
 な廓清と,術後上縦隔から両側頚部にかけての放射線治療が必要と考えられる。更に切除された食
 道癌の組織学的因子を検索し,特に脈管内侵襲陽性例では,たとえ進行度が低くても,手術後に
 放射線療法に加えて抗癌剤の併用が必要と考える。
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 審査結果の要旨
 近年,食道癌取り扱い規約が決定され,その中でな,食道癌の病理組織学的特徴ともいうべき
 いくつかの因子がとりあげられている。従来,食道癌の臨床病理学的研究は少くないが,これら
 各因子の関連を綜合的にとらえたものは少く,また最近の報告では,術前に放射線治療や抗癌剤
 治療を受けた組織についてのものが多くなっている。
 この論文では,術前に何ら治療をうけていない胸部食道癌72例を対象とし,詳細な病理組織
 学的検討を行い,その組織学的特徴の各因子間の関係,さらに予後との関係を検討している。そ
 の主な結果は,
 1)食道癌のリンパ節転移陽性率は,病巣長径の長いもの,深達度の深いもの,分化度の低い
 もの,また浸潤型の増殖様式を示すものに高率に認めている。
 2)第1群へのリンパ節転移がないにも拘らず,第2群以上へのリンパ節転移を有する跳躍転
 移例が,リンパ節転移陽性例の52.2%を占めており,食道癌リンパ節転移型式の一つの特徴を
 考えられるが,さらにリンパ節群の分類に再検討を要することを指摘している。
 3)中部および下部食道癌では,腹腔リンパ節とくに噴門リンパ節への転移を高率に認める。
 4)脈管内侵襲陽性例は,病巣長径の長いもの,深達度の深いもの,また浸潤型の増殖様式を
 示すものに高頻度にみている。
 5)深達度,リンパ節転移の有無などによって表現される進行度と,遠隔成績の間には密接な
 関連が認められるが,同一進行度の症例においては,脈管内侵襲の有無が予後を左右する大きな
 因子であるとしている。
 これらの結果から,手術時腹部リンパ節を含めた高範なリンパ節郭清が必要であり,さらに手
 術時郭清操作の盲点となる非開胸側上縦隔,頚部リンパ節への術後放射線治療の必要性を示唆す
 るとともに,切除後の組織学的検討で脈管内侵襲陽性を示した例では抗癌剤治療法の必要性があ
 ることを指摘している。
 以上,本研究は食道癌の病理組織学的研究により,その進展様式の特異性を示すとともに,食
 道癌取扱い規約に再検討を要する点のあることを指摘し,さらに予後との関係の検討結果から,
 治療方針に重要な示唆を与えたもので,学位授与に値するものと詰める。
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